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Así mismo,  en  la  cooperativa  había  una  fábrica  de  piensos  donde  se  elaboraban  distintos 
piensos para distintas necesidades.  
También existía un almacén donde se almacenaban  los distintos medicamentos y materiales 
de  uso  veterinario. A  este  almacén  acudían  tanto  los  veterinarios  como  los  ganaderos  que 
formaban parte de la cooperativa para obtener los medicamentos. 
Al  lado  del  almacén  se  encontraban  las  oficinas  donde  se  llevaba  a  cabo  la  labor 
administrativa. 
2. ACTIVIDADES REALIZADAS 
La  ADS  en  la  que  llevé  a  cabo  las  prácticas,  se  encargaba  del  control  de  una  serie  de 
explotaciones de ganado vacuno lechero (Fig. 1.), abarcando desde el aspecto clínico, pasando 















de  inseminaciones.  El  ganadero  nos  avisaba  que  una  vaca  había  salido  en  celo.  Cuando 
acudíamos  al  aviso,  nos  cerciorábamos  de  que  esto  fuese  así.  Para  ello,  en  primer  lugar 
valorábamos la existencia de limos en la vagina así como el aspecto de estos. Si los limos eran 
abundantes,  transparentes  y  considerablemente  fluidos,  determinábamos  que  ese  animal 





veces  estos  síntomas  de  celo  por  los  que  éramos  avisados  para  inseminar  en  realidad  se 
trataban de quistes. 
La  forma de detectar  los celos variaba entre  las explotaciones. Algunas  tenían el  sistema de 
podómetros, cuya sensibilidad era excelente. Así pues, en aquellas granjas que disponían de 






1. Cuando  estábamos  haciendo  una  revisión  (lo  veremos  a  continuación)  y  nos 
encontrábamos vacas que presentaban un cuerpo lúteo en un ovario (probablemente 
porque el operario no había visto el celo y la vaca había ovulado) y que obviamente, no 
estaban preñadas. A estas vacas  se  les administraba una prostaglandina  (estrumate) 
con  el  fin  de  eliminar  ese  cuerpo  lúteo.  Entre  las  48  y  las  72  horas  después  de  la 
administración de la prostaglandina, el animal debía salir en celo y ser inseminado. 
2. Ante  vacas que no  ciclaban  correctamente, que presentaban  algún quiste o que no 
quedaban  preñadas  tras  varias  inseminaciones.  A  estas  vacas  se  las  realizaba  una 
sincronización de celos denominada GPG. Este GPG quiere decir GnRH‐Prostaglandina‐
GnRH.  La  explicación  del  mecanismo  de  este  sistema  es  la  siguiente:  con  la 
administración  de  la  primera  GnRH  (100µg,  IM)  (día  0)  haces  que  los  ovarios  se 
activen, es decir, que arranquen con una nueva oleada  folicular,  terminen ovulando. 
Siete días después  administras una prostaglandina  (25mg,  IM)  con  la que  consigues 
que el cuerpo lúteo que se había formado se elimine. Al día 9 se administra la segunda 
GnRH con el fin de que la nueva oleada folicular que presumiblemente se ha puesto en 
marcha  tras  la eliminación del  cuerpo  lúteo  se desarrolle  correctamente y acabe en 



































































































































































































































































































































































































































































































































Quistes (n=90)  212±31 c  170±37 c 61±6 b 14.0±1.1 b 2.8±1.4 c  0.36±0.02 c









































































































































































Grupo A  60  45 (75%) a  32 (71%)  10 (77%)  42 (93%) a 
Grupo B  50  0  0  0  0 
Grupo C  60  34 (57%) b  18 (53%)  8 (50%)  26 (76%) b 











































Grupos  T0  T1  T2  T3 
A  0.055±0.170  0.105±0.270  0.325±0.631  0.295±0.656 











































Grupos  T0  T1  T2  T3 
A  86±69a  767±348bc*  1104±603bd*  2724±1481bd* 























Grupo A  50  44 (88%)a  32 (73%)  8 (67%)  40 (91%)a 
Grupo B  50  6 (12%)c  2 (33%)  1 (25%)  3 (50%)c 
Grupo C  50  35 (70%)b  25 71%)  6 (60%)  31 (88%)d 









































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































765  Preñada (78)  156  78  Normal  1 
768  No insem  99  99  Quística  1 
783  Preñada (81)  212  131  Normal  1 
885  Preñada(165)  252  87  Normal  1 
886  No insem  44  44  Normal  2 
890  IA (18)  109  >90  Normal  2 
892  No insem  321  321  Normal  1 
899  No insem  26  26  Normal  1 
901  No insem  192  192  Quística  1 
902  IA (3)  152  >148  Quística  1 
1092  IA (23)  97  >73  Normal  3 
1093  Preñada(239)  310  71  Normal  2 
1105  Preñada(158)  240  82  Normal  2 
1106  IA (1)  178   >177  Quística  3 
1276  Preñada(81)  174  93  Normal  3 
1284  IA (9)  210  >200  Quística  3 
1310  Preñada(123)  470  347  Normal  1 
1311  Preñada(102)  246  144  Normal  2 
1315  IA (15)  80  >65  Normal  2 
1316  IA (2)  97  >94  Normal  2 
1318  No insem  51  51  Normal  2 






1321  Preñada(160)  571  411  Normal  1 
1327  No insem  12  12  Normal  2 
1328  IA (7)  167  >159  Normal  2 
1440  No insem  220  220  Quística  2 
1452  IA (18)  220  >201  Normal  2 
1462  Preñada(111)  218  117  Normal  2 
1463  Preñada(154)  244  90  Normal  2 
1517  Preñada(190)  562  372  Normal  2 
1532  Preñada(178)  469  291  Normal  2 
1534  Preñada(185)  261  76  Normal  3 
1535  No insem  162  162  Quística  2 
1539  Preñada(167)  304  137  Normal  2 
1722  Preñada(250  509  259  Normal  2 
1745  Preñada(241)  505  264  Normal  2 
1929  Preñada(63)  137  74  Normal  3 
1938  IA (15)  221  >205  Quistica  2 
1940  Preñada(187)  463  276  Normal  2 
1944  No insem  28  28  Normal  2 
1971  Preñada(111)  179  68  Normal  2 
1972  Preñada(174)  227  53  Normal  1 
1978  No insem  91  91  Normal  1 
1980  Preñada(264)  474  210  Normal  1 
1984  Preñada(160)  228  68  Normal  1 
1987  Preñada(83)  145  62  Normal  2 
1988  IA (36)  200  >164  Normal  2 
1995  No insem  86  86  Normal  2 





1999  Preñada 171  227  56  Normal  1 
2140  Preñada(235)  618  383  Normal  2 
2553  Preñada(163)  252  89  Normal  3 
2731  IA (23)  122  >98  Normal  3 
2732  No insem  18  18  Normal  3 
2734  IA (2)  150  >147  Quística  2 
2739  IA (24)  244  >219  Normal  2 
2746  IA (40)  216  >175  Quística  4 
2749  IA (9)  197  >187  Quística  2 
2750  Preñada(192)  467  275  Normal  1 
2751  Preñada 106  241  135  Normal  2 
2752  Preñada(148)  352  204  Normal  2 
2753  Preñada(130)  456  326  Normal  1 
2754  IA (10)  162  >151  Quística  2 
2755  Preñada(57)  258  251  Normal  2 
3669  IA (13)  119  >105  Normal  2 
4313  IA (23)  155  >131  Normal  3 
4579  Preñada(99)  234  135  Normal  2 
4720  Preñada(208)  466  258  Normal  2 
4735  No insem  99  99  Quística  1 
4739  IA (3)  315  >311  Quística  2 
4742  Preñada(52)  198  146  Normal  2 
4745  No insem  5  5  Normal  2 
4750  No insem  469  469  Quística  1 
4753  Preñada(222)  315  93  Normal  1 
4755  Preñada(74)  226  152  Normal  1 





4757  Preñada(211)  388  177  Normal  1 
4759  No insem  126  126  Quística  3 
4781  IA (2)  63  >61  Normal  1 
4784  No insem  40  40  Normal  1 
4795  No insem  69  69  Normal  1 
4799  No insem  69  69  Normal  1 
4802  No insem  32  32  Normal  1 
4834  Preñada(108)  259  151  Normal  2 
4835  Preñada(199)  260  61  Normal  2 
4839  Preñada(193)  249  56  Normal  2 
4847  Preñada(148)  249  101  Normal  2 
4851  IA (3)  177  >173  Normal  2 
4856  No insem  30  30  Normal  1 
5154  Preñada(47)  162  115  Normal  1 
5157  IA (4)  148  >143  Normal  1 
5170  IA (26)  95  >68  Normal  1 
5182  No insem  24  24  Normal  1 
5186  IA (10)  92  >81  Normal  1 
5223  Preñada(197)  550  353  Normal  2 
5224  Preñada(216)  341  125  Normal  2 
5225  Preñada(55)  172  117  Normal  3 
5235  No insem  70  70  Normal  3 
6615  Preñada(125)  213  88  Normal  3 
6716  No insem  246  246  Normal  2 
6728  Preñada(220)  531  311  Normal  2 
7133  IA (18)  164  >145  Normal  3 





7782  No insem  29  29  Normal  3 
7793  No insem  249  249  Quística  2 
7797  No insem  13  13  Normal  3 
7805  Preñada(126)  247  121  Normal  2 
8064  No insem  46  46  Normal  2 
8264  No insem  88  88  Normal  2 
8265  IA (4)   153  >148  Normal  2 
8269  IA (30)  137  >106  Normal  2 
8273  IA (26)  89  >62  Normal  2 
8274  No insem  198  198  Quística  2 
8275  Preñada(74)  186  112  Normal  2 
8276  Preñada(239)  607  368  Normal  1 
8284  No insem  590  590  Quística  1 
8285  Preñada(276)  456  180  Normal  1 
8286  IA (37)  100  >62  Normal  2 
8290  No insem  158  158  Normal  2 
8291  Preñada(60)  109  49  Normal  2 
8294  Preñada(174)  438  264  Normal  1 
8299  Preñada(78)  236  158  Normal  2 
8584  Preñada(175)  249  74  Normal  3 
8951  Preñada(149)  399  250  Normal  2 
8953  No insem  225  225  Quística  2 
8957  IA (29)  97  68  Normal  3 
8961  Preñada(67)  174  107  Normal  3 
8968  Preñada(59)  232  173  Normal  2 
8970  Preñada(48)  192  144  Normal  3 





9120  Preñada(239)  492  253  Normal  2 
9131  Preñada(267)  361  94  Normal  2 
9155  Preñada(216)  348  132  Normal  2 
9156  No insem  491  491  Quística  2 
9159  Preñada(69)  545  476  Normal  2 
9380  No insem  192  192  Quística  2 
9533  IA (9)  111  >101  Normal  3 
9534  Preñada(186)  526  340  Normal  2 
9550  No insem  52  52  Normal  3 
9910  No insem  28  28  Normal  1 
222073  Preñada(73)  408  335  Normal  1 
222809  IA (9)  430  >420  Normal  1 
224735  Preñada(225)  409  184  Normal  1 
229812  Preñada(105)   407  302  Normal  1 
229932  IA (10)  119  >108  Normal  2 
229933  Preñada(47)  455  408  Normal  1 
273564  IA (22)  202  >179  Normal  2 
274164  Preñada(218)  411  193  Normal  2 
473414  IA (39)  177  >137  Normal  2 
474614  IA (21)  213  >191  Normal  2 
474663  IA (29)  186  >156  Normal  3 
475214  No insem  57  57  Normal  2 
484065  IA (26)  209  >182  Normal  2 
484127  Preñada(81)  169  88  Normal  1 
484365  No insem  247  247  Quística  2 
484427  Preñada(87)  163  76  Normal  1 
484465  IA (41)  190  >148  Normal  1 
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